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聖徳大学看護学部看護学科・講師
Ⅰ　問題
　対人援助職である看護職および介護職にとって，職場におけ
るストレス度は高く，その精神的健康が著しく損なわれている
ことは，多くの研究で取り上げられている1）。入院中の患者が，
QOLを維持・向上しながら落ち着いた日常生活を継続するた
めには，それに携わる看護職および介護職の精神的健康を維持
することが重要である。そこには過重労働や人員不足の問題，
患者や上司・同僚などとの対人関係の問題など様々な要因が考
えられるが，その中でも看護職および介護職をとりまく組織の
人間関係が，精神的健康を支えられるような状態となることが，
結果としてケアの質の向上につながると考える。
　職場の人間関係は，組織の目的達成のためにつくられたフォ
ーマル（公式）な人間関係と組織の中で心理的な結びつきから
自然発生的に生じたインフォーマル（非公式）な人間関係に分
けられる。杉野らは，フォーマルな人間関係を，目標達成のた
めに規則が定められ役割や地位とそれに応じた権限があり能率
の論理に従う機能的人間関係であり，これに対してインフォー
マルな人間関係は，組織の中での気が合う人同士がつくる関係
で感情の論理に従う自然発生的に形成される人間関係，つま
り情緒的人間関係といえると述べている2）。そこで本研究では，
インフォーマルな人間関係を組織の中で形成される心理的な結
びつきに基づく情緒的な人間関係と定義する。このインフォー
肯定的メッセージを用いた精神的健康への試み
－看護職および介護職を対象として－
吉澤 裕子
要旨
　本研究の目的は，看護職と介護職を対象としたトレーニングの効果を検討し，職場でのポジティブ・フィード
バック（以下，PF）の有効性と課題について明らかにすることである。トレーニングは１か月間行い，終業時のカ
ンファレンスで各個人が他のスタッフから拍手を得た。また，１週ごとに自由記述による振り返りを求めた。トレー
ニング開始時，トレーニング終了時，トレーニング終了１か月後の３時点で精神的健康と対人的行動を測定した。
その結果，看護職ではいずれも変化しなかった。介護職ではトレーニング後の受身的行動が減少する傾向を示し
たが，ストレス反応の一部の項目が増化する傾向を示した。振り返りの分析からも，PFを職場でのトレーニング
に適用できる可能性を指摘できたが，PFの効果よりも業務中の不快な出来事の影響がストレス反応には大きく影
響する可能性が考えられるため，課題として，PFと並行して不快な出来事による落ち込みを減らす等の工夫が必
要である。
キーワード
　肯定的メッセージ，精神的健康，感情・思考・行動，看護職・介護職
Abstract
　The objective of this study was to examine eﬀects of training for nurses and care workers, and to clarify the 
eﬃcacy and challenges of positive feedback (PF) in the workplace.Their training period was a month, and each 
subject drew applause from other staﬀ at the end of the conference. In addition, each individual took a look 
back on his/her attitude each week through free description. Mental health and interpersonal behavior were 
measured at the start of training, the end of training, and 1 month after the end of training. Thereforete the 
nurses mental health or interpersonal behavior unchanged. For care workers, a tendency toward decreased 
passive behavior was shown, while a worsening tendency was indicated for some items of the stress reaction. 
An analysis of the review indicated the possibility that PF could be used during workplace training. However, 
unpleasant events during work rather than the eﬀect of the PF can be considered to greatly aﬀect the stress 
reaction. Therefore, we pointed out that some measures might be necessary in parallel with PF, such as 
reducing depression caused by unpleasant events.
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　positive feedback， mental health， emotion/cognition/behavior， nurses and care workers
An approach to Mental Health Using Positive Messages: 
Targeting nurses and care workers
YOSHIZAWA, Hiroko
― 136 ―
吉澤 裕子 調査研究　肯定的メッセージを用いた精神的健康への試み
マルな関係が個人の職務行動に影響することが，メイヨーらの
ホーソン実験や，カッチとフレンチのパジャマ工場のアイロ
ン工の例など，いくつかの研究を通して明らかになっている3）。
つまり，職場の人間関係をよくするには，インフォーマルな人
間関係においてコミュニケーションをよくする必要があるとい
える。そこで，インフォーマルな人間関係を良好にするために
肯定的メッセージに着目した。　
　肯定的メッセージを送ったり受け取ったりすることは，ポジ
ティブ・フィードバック（以下，PF）と呼ばれる。青年期であ
る大学生を対象としたPFの研究では，過去に親から肯定的な
メッセージを受けている場合には，肯定的な自己の存在価値意
識を持ちやすいということが報告されている4）。また，児童期
などの子どもに対しても，PFを行う頻度が自尊感情や自己評
価と正の相関を持つことが多数報告されている5）。このように
日常的にPFを行うことで個人の恒常的なポジティブ感情が高
まることが分かる。なお，肯定的メッセージの内容として相手
の存在を受容・承認するなどがある。そこで本研究では，肯定
的メッセージを相手に“快”を与える言語的情報および非言語
的情報と定義した。
　ポジティブ感情に関する理論には，Fredrickson,B.L.の“拡
張－形成理論”がある6）7）。この理論では，ポジティブ感情の
機能について，「ポジティブ感情の経験」「思考－行動レパート
リーの一時的拡張」「個人資源の継続的形成」「人間のらせん的
変化と成長」という４つの段階を持つプロセスとして説明して
いる。ポジティブ感情を経験することによって，思考－行動レ
パートリーが拡張し，この広がりの結果として，身体的，精神
的，社会的な意味でのさまざまな個人資源が継続的に形成され
るというのである。つまり，ポジティブ感情を経験することに
よって，私たちは様々なことに目を向けたり考えたりすること
ができるようになる。そして，その結果として，身体的，精神
的，社会的な個人資源を獲得し形成することができるようにな
り，それらがレジリエンスを高め最終的にウェルビーイングを
促進することにつながる。
　さらに，ポジティブ感情が持つ社会的な機能として，自己と
いうよりは，むしろ，他者の方向に注意を向ける働きを持って
いるのではないかという推察がなされている8）。うれしい気持
ちの時には，より周囲に目が向いたり，他者とのかかわりが増
えたりするのではないかということである。他の研究でも，人
間のポジティブな側面に注目して，人間の持つ強さを引き出し，
それによって個人の行動を支え，社会を支えようとすることの
重要さが示されている9）。また，共感したり，配慮したり，愛
したり，信頼したりするなどの情緒的支援が，職場において良
好な人間関係をもたらし，ストレスを心身の不健康へと結びつ
けない役割を果たすことが報告されている10）。
　精神科病棟に勤務する新人看護師や若手看護師を対象にした
調査では，それらの看護師への支援として，PFを受ける機会
と場が重要であることが示唆されている11）12）。しかし，これま
でに個人を対象としたポジティブ・マネジメントとしての報告
事例はあるが，スタッフ間でのPFの効果を実証的に検討した
取り組みは見当たらない。そこで，本研究では，実践的な試み
としてスタッフ間でPFを用いたトレーニングを１か月間行い，
トレーニング前後の各スタッフの精神的健康や対人的行動の変
化について検討した。さらに，職場内でPFを実施するうえで
の課題についても検討した。
Ⅱ　研究目的
　看護・介護職の精神的健康や対人的行動が変化することを目
標に，PFを用いたトレーニングを行った。本研究では１か月
間の試みを通してトレーニングの効果を検討し，職場でのPF
の有効性と課題について明らかにすることを目的とした。
Ⅲ　方法
１．研究デザイン
　本研究では介入群に対する前後比較研究デザインを用いた。
２．調査対象
　病棟に所属する25名の看護・介護職のうち参加の意思を示し
たスタッフ24名が対象となった。このうち，看護職は８名（男
性０名，女性８名，平均年齢43.11±7.91歳），介護職は16名（男
性２名，女性14名，平均年齢36.60± 14.96歳）であった。
３．調査期間・場所
　2006年11月末日～2007年１月末日に，関東地方にある療養型
病棟で行った。病床数640床の介護療養型医療施設であり，研
究協力病棟の病床数は40床であった。
４．質問票
　質問票は，⒜職場ストレッサー尺度・ストレス反応尺度13）14）
と，⒝アサーション調査票15）から構成した。⒜職場ストレッサ
ー尺度・ストレス反応尺度は，職員が自らの職場をどのように
受け止め，現在，どのような心理的苦痛や身体的不調を感じて
いるかを調査するものである。これには，ストレッサーとして
「過度の圧迫感」「役割の不明瞭性」「能力の欠如」「過度の負担
感」の４の下位尺度とストレス反応として「怒り」「循環器系
の不調」「対人場面での緊張感」「疲労」「過敏」「抑うつ」の６
の下位尺度，さらに分析対象とはならない「虚偽」「緩衝」「予
備」の３の下位尺度がある。各項目に対してどの程度あてはま
るかを５件法（１：全くあてはまらない～５：非常にあてはまる）
で回答を求めた。⒝アサーション調査票は，対人場面において
どのような行動をとる傾向にあるかを調査するものである。こ
の調査で測れる項目には，  「受身的行動」「アサーティブ行動」
「攻撃的行動」がある。各項目に対してどの程度あてはまるか
を５件法（１：全くあてはまらない～５：非常にあてはまる）
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を用いた。
　本研究では⒜と⒝で示されている調査項目を全て使用した。
５．材料
　トレーニングには，⒜花まるカードと⒝振り返り日誌を用い
た。⒜花まるカードは研究者が発案したものであり，A４サイ
ズの用紙で自分に対するPFを自由記述形式で記入するという
形式であった。カードには，「今日一日の出来事で，良かった
こと・嬉しかったこと・自分を褒めてあげたいこと等を一つ書
いて見ましょう。否定的な言葉は必要ありません。それを，ス
タッフの前で一人ずつ発表します。発表されたあと，スタッフ
は発表者の目を見て拍手します。拍手の手は，顎の位置まで挙
げて行います。否定的な言葉掛けや態度をしてはいけません。
全員終了した時点でカードを提出します。これを，勤務終了時
のカンファレンスの際，毎回行います。」という教示文も付した。
⒝振り返り日誌は，三つの項目（感情・思考・行動）について
自由記述形式で記入するものである。用紙には，「三つの項目
について，ありのままを記述してください。」という教示文を
付した。
６．手続き
　トレーニングを行う前に，トレーニングの趣旨を参加者に口
頭で説明した。その際，「今回，職場におけるストレス度と患
者とのかかわりの関係について研究しようと思います。これは，
仕事が楽しくできて患者様にもやさしくなれるには，どのよう
なコミュニケーションの方法があるのかを研究するものです。
その上で，患者様に良いケアを提供できればよいと考えていま
す。」と説明した。
　まず，質問票を用いて初回調査を実施した。トレーニングは
約１か月間にわたって勤務終了時のカンファレンスで実施した。
参加者は，勤務終了時のカンファレンスの際に花まるカードへ
記入した。そして，カードに書いた内容をメンバーの前で発表
した。メンバーには発表者の目を見て拍手をするように教示し
実行した。カンファレンス後に花まるカードを提出しカンファ
レンスを終了した。振り返り日誌は週に１回のペースで週末の
勤務終了時に記述し提出することを依頼した（第１回目～第４
回目）。トレーニングの効果を測定するため，トレーニング終
了直後と１か月後に質問票を配布し回収した。
７．分析方法
　トレーニング終了から１か月後の調査票に回答しなかった２
名（看護職１名，介護職１名）のデータを除外し，22名のデー
タ（看護職７名，介護職15名）を分析対象とした。
　職場ストレッサー尺度・ストレス反応尺度の結果は，下位尺
度によって項目数が異なることから，下位尺度ごとに項目の
平均値を算出して得点とした。アサーション調査票の結果は
下位尺度ごとに項目の合計点を算出して得点とした。看護職と
介護職それぞれについて各調査時期（トレーニング開始時・ト
レーニング終了時・トレーニング終了から１か月後）の得点を
比較する目的でFriedman検定を行った。なお，分析にはSPSS 
ver.17.0を用いた。
　振り返り日誌の記載内容から，スタッフの感情・思考・行動
が時系列でどのように変化したのかを分析した。三つの項目
別に文章ファイルを作成し，四つの見出し（第１回目～第４回
目）をつけてそれぞれ振り返り日誌の第１回目から第４回目ま
での自由記述文章を入力した。作成した文章に対して，分析前
にチェックを行い明らかな誤記の修正および漢字の表記の統一
といった処理を行った。あらかじめ「花まる」を強制抽出語
として登録し，形態素解析を行った。さらに，出現単語２以
上の単語を対象とした共起ネットワーク分析を行った注１）。そ
の際，見出しを設定した。なお，分析にあたってはKH Coder
（ver.2.beta.30k）を使用し，形態素解析にはKH Coderに搭載さ
れた茶筅を用いた16）。
８．倫理的配慮
　本研究は病院内研究として行われ，全スタッフに参加しても
らいたい旨を説明した。研究期間は２ヶ月間として，全スタッ
フに研究の趣旨および方法を説明し，調査への協力を求めた。
そのうえで，協力は任意であること，協力の有無による利益・
不利益は生じないこと，回答により個人が評価されることはな
いこと，個人が特定されないように分析処理をすること，デー
タの管理について責任を持って処理をすることを説明した。な
お，本研究は，事前に当該病院の看護部長による承認を受けた。
Ⅳ　結果
１．精神的健康と対人的行動の変化について
　トレーニングによって，スタッフの精神的健康ならびに行動
傾向がどのように変化したかを検討した。
　表１に看護職と介護職ごとの職場ストレッサー・ストレス反
応尺度の各調査時期の中央値と四分位範囲を示す。Friedman
検定を行った結果，介護職において対人場面での緊張感と抑
うつで有意な傾向があった（対人場面での緊張感：χ2(2)=5.92, 
p=.052，抑うつ：χ2(2)=5.32, p=.070）。それ以外の項目は有意
ではなかった（χ2(2)=0.13-3.16, n.s.）。介護職の対人場面での緊
張感と抑うつはいずれもトレーニング開始前よりもトレーニン
グ終了時の得点が高く，トレーニング1か月後の得点は対人場
面での緊張感ではトレーニング開始前よりも低いが，抑うつは
３測定時点で最も得点が高かった。
　表２に看護職と介護職ごとのアサーション調査票の各調査
時期（トレーニング開始時・トレーニング終了時・トレーニ
ング終了から１か月後）の得点の中央値と四分位範囲を示す。
Friedman検定を行った結果，介護職において受身的行動で有
意傾向であった（χ2(2)=4.67, p=.097）。それ以外の項目は有意
ではなかった（χ2(2)=0.26-3.90, n.s.）。介護職の受身的行動の数
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値を比較すると，トレーニング開始前よりもトレーニング終了
時およびトレーニング終了から１か月後の得点が低かった。
２．振り返り日誌について
【感情のネットワーク】　分析から得られた共起ネットワークを
図１に示す。第１回目から第４回目の記述の中で，全てに表れ
た単語は，「良い」と「変わる」であった。記述文を見ると，「あま
り良くないことがあった日でも，締めくくりが「良かったね」
になると，少しは気持ちが楽（第１回目）」「自分のことはもち
ろん，他の人の良かったことや嬉しいことを聞くのは，とても
気持ちが良い（第２回目）」などが見られた。また，第２回目
から第４回目で共通して表れた単語には，「落ち着く」「仕事」
「思う」があり，トレーニングを行う中で，落ち着いて仕事が
できたと実感している記述が見られた。各回の記述の特徴を見
てみると，第２回目の振り返りでは，「花まる」「書く」「発表」
「行う」「穏やか」の記述が特徴的に表れていた。記述文でも，
「振り返りを行うとネガティブなことが多くあるが，ポジティ
ブなことを一つ探して発表することで，満足して仕事を終えて
いる」「書くことに慣れてきたせいか，気負わなくても，良か
ったことや嬉しかったことを見つけられるようになってきたと
思う」などがあった。第３回目では，「楽しい」の一方で「イ
ライラ」「患者」の記述が特徴的に表れていた。記述文では，「た
った一日の勤務で，思うように仕事が進まず少々イライラして
しまった」「仕事中，嫌なことがあって少しイラついている」
とあった。第４回目は，「一日を振り返ることができ，良いこ
とを考えることで気分が良くなる」など，「気分」が多く言及
されていた。
【思考のネットワーク】　分析から得られた共起ネットワークを
図２に示す。第１回目から第４回目の記述の中で，全てに表れ
た単語は，「自分」「変わる」「思う」「ポジティブ」「ネガティブ」
であった。記述文を見てみると，「良いことを挙げると，一日
自分が頑張ったなと思える（第１回目）」「ポジティブでいられ
るよう心掛けている。自分が嫌だと思うと，他人もそのことに
気づいてしまうので（第４回目）」などがあった。各回の記述
の特徴を見てみると，「良い」「穏やか」「頑張る」「楽しい」と
表１　調査時期ごとの各項目の中央値ならびにFriedman検定結果（ストレッサー・ストレス反応）
 実施前 トレーニング直後 １か月後
χ2(df =2) p
M dn IQ R M dn IQ R M dn IQ R
看護職
（n=7）
??????過度の圧迫感 3.40 1.10 3.00 1.33 3.25 1.83 0.93
役割の不明瞭性 2.75 0.84 2.83 1.34 2.75 1.17 0.52
能力の欠如感 2.33 1.33 2.78 1.33 2.44 1.67 1.27
過度の負担感 2.36 1.57 2.71 2.00 2.43 1.71 0.60
??????
怒り 2.75 1.34 2.58 1.17 2.42 1.17 1.93
循環器系の不調 3.10 1.60 2.70 1.80 2.80 2.00 1.86
対人場面での緊張感 3.43 1.00 3.36 1.71 3.00 1.14 2.97
疲労 2.90 2.00 3.20 0.80 2.80 1.60 3.16
過敏 3.00 2.25 2.75 1.50 2.88 1.25 1.41
抑うつ 2.00 2.00 2.67 2.00 2.00 2.00 1.09
介護職
（n=15）
??????過度の圧迫感 3.40 1.40 3.00 1.67 3.17 1.84 1.45
役割の不明瞭性 2.83 1.33 2.67 1.16 3.00 1.33 0.13
能力の欠如感 2.94 1.33 2.94 2.22 2.78 1.22 0.88
過度の負担感 2.71 1.29 2.50 1.29 2.64 1.57 0.48
??????
怒り 2.75 1.50 2.83 1.67 2.83 1.17 1.02
循環器系の不調 2.90 1.40 2.80 1.20 2.90 1.40 1.47
対人場面での緊張感 3.29 1.86 3.36 1.71 3.14 1.86 5.92 ＋
疲労 2.80 2.00 3.00 1.20 2.80 1.40 0.36
過敏 3.13 1.75 2.88 1.50 3.00 1.75 0.41
抑うつ 1.83 2.67 2.17 4.00 2.67 4.00 5.32 ＋
M dn：中央値，　IQ R ：四分位範囲　　+：p<.10
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いう言葉がある一方で，「悪い」「嫌」「ミス」「落ち込む」「イ
ライラ」等の言葉が，複数の回で記述されていることが分かっ
た。記述文を見てみると，「時間通り仕事が進まない時は，イ
ライラしていたことがあった（第２回目）」「自分の思い通りに
と思うと，相手にも要求している自分が大変嫌だ（第３回目）」
などがあった。
【行動のネットワーク】　分析から得られた共起ネットワークを
図３に示す。第１回目から第４回目の記述の中で，全てに表れ
た単語は，「積極」「思う」であった。記述文を見てみると，「患
者様に対し，積極的に耳を傾けることができたと思う（第１回
目）」「前よりも積極的にスタッフと話をしている気がする（第
２回目）」などがあった。各回の記述の特徴を見てみると，患
者に対するかかわりの変化が，複数の回で記述されていた。記
述文を見てみると，「患者様に明るい声掛けができる（第１回
目）」「空いた時間に，患者様とかかわる時間が増えた（第３回
目）」などがあった。また，第１回目から第３回目では共通し
て「変化」が，第２回目から第４回目では共通して「変わる」
がそれぞれ多く記述されていた。
表２　調査時期ごとの各項目の中央値ならびにFriedman検定結果（対人的行動）
 実施前 トレーニング直後 １か月後
χ2(df =2) p
M dn IQ R M dn IQ R M dn IQ R
看護職
（n=7）
受身的行動 8.00 9.00 7.00 11.00 7.00 8.00 0.26
アサーティブ行動 11.50 9.00 12.50 12.00 11.50 15.00 0.86
攻撃的行動 0.00 2.00 0.50 2.00 1.00 12.00 1.37
介護職
（n=15）
受身的行動 7.50 11.00 6.50 13.00 7.00 12.00 4.67 ＋
アサーティブ行動 11.00 9.00 13.00 13.00 12.50 12.00 3.88
攻撃的行動 0.00 6.00 0.00 7.00 1.00 10.00 3.90
M dn：中央値，　IQ R ：四分位範囲　　+：p<.10
図１　感情の共起ネットワーク
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図２　思考の共起ネットワーク
図３　行動の共起ネットワーク
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Ⅴ　考察
　本研究の目的は，看護・介護職の精神的健康や対人的行動の
変化を目的とした1か月間のトレーニングを通して，職場での
PFの有効性と課題を明らかにすることであった。
　質問票の結果から，PFのトレーニング前後での有意な変化
は認められなかった。しかし，介護職では受身的行動が減少す
る傾向があった。受身的行動とは自分の感情が表れるのを抑制
し，他の人に選択を任せるという行動様式である17）。PFを継
続的に行うことで，人間関係において自分の感情を不当に抑制
するような行動が減る可能性があると推測できる。このように
ストレッサー・ストレス反応および対人的行動について，看護
職では約１か月のPFによるトレーニング効果は認められなか
ったが，介護職では変化の兆候があるという結果であった。介
護職の受身的行動については良い変化を示したが，介護職の対
人場面での緊張感や抑うつといったストレス反応で得点が増加
する傾向を示した。このようなネガティブな結果が得られた理
由を振り返り日誌の分析結果から推測する。それは，PFの効
果よりも業務中の不快な出来事の影響の方が大きかったためと
考えられる。振り返り日誌の第３回目には感情で「イライラ」
の記載が多く見られ，思考でも第２回目～第４階目で「イライ
ラ」「悪い」「ミス」「落ち込む」「嫌」といった記載が複数の回
答で見られた。このことから業務が煩雑になってくると，ゆと
りのないイライラした状態になることがうかがえる。PFを用
いて継続的に皆で励ましあい，精神的に高めあっても，一回の
不快な出来事によって落ち込んだり，不安になったり，それま
でに構築した良い人間関係の効果も揺らぎかねない状況となる
可能性があると推測できる。精神的に不安定な状態は，集中力
を欠き，事故やミスを起こす要因となりうる18）。このような不
快な出来事は，完全に回避することが難しいため，トレーニン
グを行う際にはPFと並行して，不快な出来事に直面した時の
落ち込みを減らすなどの工夫が求められる。
　質問票による量的な指標では十分な成果を示すことはできな
かったが，振り返り日誌の記載内容からPFを職場でのトレー
ニングに適用できる可能性を指摘することができる。例えば，
感情の記載内容から，自分を褒めたり相手を褒めたり笑顔で拍
手されたりすることが，嬉しかったり，良い気分になったりす
るという内容が抽出できた。また，行動の記載内容から，第１
回目～第４回目に共通して「積極」「思う」が抽出され，第３
回目と第４回目では「変わる」という単語が共通して抽出され
たことから，回答者が実際の行動でポジティブな変化を示して
いた可能性が考えられる。
　本研究の限界として，介入群のみを設定したため統制群との
比較ができず，得られた結果に対するPFの影響の程度を議論
することが難しい点が挙げられる。今後は統制群との比較検討
を行い，PFの効果についてさらに精査をする必要があると考
注
１）  一つの文章の中に同時に現れる（共起する）単語同士をネットワーク
の形で表す分析方法である。単語の円が大きいほど単語の出現回数が
多く，ネットワークの線が太いほど，共起の頻度が高いということを
表す16）。
える。また，病棟内での試みであったため，対象者の人数が限
られており，得られた結果をどこまで一般化できるのかについ
てもさらなる議論が必要であろう。
　このような限界は指摘できるが，看護・介護職の人間関係
向上の一つのトレーニングとしてPFに基づいた方法を提案し，
その効果を検討し，さらにPFを実施するうえでの課題を示す
ことができた点で本研究の意義があると考える。結論として，
現段階では職場でのPFの有効性を十分に明らかにすることは
できなかったが，その適用可能性を示すことができた。今後も
さらに検討を続け，看護・介護職の精神的健康に寄与するトレ
ーニング方法を確立していくことが求められるであろう。
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